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ABSTRAK 

 
Decubitus adalah luka yang terjadi oleh karena tirah baring atau kondisi yang  

tidak bergerak selama beberapa hari sehingga mengakibatkan luka pada titik tekan  

akan menjadi luka besar sampai ke otot dan tulang jika tidak ditangani, tujuan dari 

penelitian ini adalah untuk mengetahui pengaruh Fixomull dan VCO terhadap 

resiko Decubitus pada pasien tirah baring di Ruang ICU/ICCU/HCU Rumah Sakit 

Umum Kasih Ibu. 

Penelitian ini menggunakan desain pre-experimental dengan rancangan 

yang digunakan adalah one-grup pretest dan posttest design. Jumlah sample 10 

pasien Tirah Baring, analisis data menggunakan uji Non Parametric Wilcoxom 

Rank Test membandingkan hasil pretest dan posttest. Hasil penelitian resiko 

Decubitus sebelum dilakukan intervensi paling dominan yaitu sangat beresiko 

sebanyak limar responden (50 %), setelah intervensi didominasi resiko tinggi 

Decubitus yaitu empat responden    (40%), menunjukkan penurunan resiko 

decubitus. 

Hasil analisa data dengan Wilcoxon Rank Test menunjukkan nilai Asymp. 

Signifikansi (2-tailed) 0.01, berarti Asymp. Signifikansi (2-tailed) p value < 0.05 

sehingga ada perbedaan yang signifikan pre test intervensi Fixomull dan VCO 

antara post test intervensi Fixomull dan VCO, ada pengaruh pemberian Fixomull 

dan VCO untuk mencegah terjadinya resiko Decubitus pada pasien tirah. 

Kata Kunci : Decubitus, Fixomull, VCO. 
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ABSTRACT 

 

Decubitus, or pressure ulcers, are wounds that develop due to prolonged bed 

rest or immobility over several days, leading to sores at pressure points. If left 

untreated, these sores can progress to severe wounds affecting muscles and bones. 

This study aimed to determine the effect of Fixomull and VCO (Virgin Coconut 

Oil) on the risk of decubitus in bedrest patients in the ICU/ICCU/HCU of Kasih Ibu 

General Hospital. 

This study employed a pre-experimental design, specifically a one-group 

pretest-posttest design. The sample consisted of 10 bedrest patients. the data 

analysis was conducted using the Wilcoxom Rank Test to compare the pretest and 

post-test results. The study found that the risk of decubitus was most prevalent 

before the intervention, with 50% of patients (five individuals) classified as having 

a very high risk. After the intervention, the risk was predominantly classified as 

high, with 40% of patients (four individuals) showing a decrease in the risk of 

decubitus. 

Statistical analysis using the Wilcoxom Rank Test yielded a asymp. 

significance value (2-tailed) of 0.01, which is less than 0.05, indicating a significant 

difference between pretest and posttest results. Thus, it can be concluded that 

Fixomull and VCO significantly reduce the risk of decubitus in bedrest patients. 
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